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は米国を中心に1980年代後半から活発に行わ
れるようになった。Folkman & Moskowitz ４）
は、これまでのストレス対処に関する研究を
概観し、問題焦点型対処方略は情動焦点型対
処方略に比べて心身の健康度に貢献すること
が多いものの、根本的な解決が不可能な場合
は常に問題焦点型対処が最善であるとは限ら
ないと指摘した。そして個人にとって主観的
に極めてストレスフルと評価されるような困
難な出来事に対して行われる認知的対処を、
意味づけと位置づけた。具体的には、統制不
能な極めてストレスフルな出来事に対して行
われる情動焦点型の対処方略である肯定的再
評価（positive reappraisal）が意味づけに当
　大学生になるまでに約48％の人が過去にト
ラウマティックな経験をしているといわれて
いる１）。それにも関わらず、大半の大学生は
何らの身体的あるいは精神的疾患で受療する
ことなく２）、適応的な生活を送っていると考
えられる。このような、人間の適応的な強さ
を説明するために、本来人間が有している強
さや柔軟さなどのポジティブな側面に注目す
ることで人間の適応過程を理解しようと試み
るポジティブ心理学３）が注目されている。中
でも、人が非常にネガティブな出来事に対し
て積極的に受け止めることを表す意味づけ
（meaning）が注目されている。
　意味づけに関する実証的な研究は、海外で
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　本研究では、困難な出来事に対する意味づけをストレス対処方略の情動焦点型対処の
一つである肯定的解釈として操作的に定義した。そして、個人が主観的に極めてストレ
スフルであると評価するような出来事を経験した後、その出来事に対する意味づけが、
その後の主観的幸福感にどのように影響しているのかを実証的に検討した。調査対象者
は、過去５年の間に極めてストレスフルな出来事を経験したと回答した大学生208名であ
る。共分散構造分析の結果、意味づけが主観的幸福感の全ての下位因子に対して適応的
な方向に有意な影響を与えていることが示された。他のストレス対処方略は適応的な方
向に有意な影響を与えていなかった。以上の結果から、意味づけが持っていると考えら
れる機能について考察された。
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パートナーの生前では問題焦点型ストレス対
処が看病者のネガティブ感情を減少させるの
に対して、意味づけは減少させなかった。し
かし死後は、意味づけがネガティブ感情を減
少させるのに対して、問題焦点型ストレス対
処は減少させないことを実証した。Moskowitz 
et al. ９）はこの結果について、以下のように
結論づけた。パートナーの生前は、身の回り
の世話や勇気づけるなどの、パートナーに対
する直接的な問題解決型のストレス対処方略
を用いることでネガティブ感情を低減させる
が、パートナーの死後は、パートナーの生存
に関しては統制不能な状況下に置かれること
となり、情動焦点型対処の意味づけがネガ
ティブ感情を低減させるための有効な手段と
なる。このように、非常に困難な出来事を統
制することができない場合、意味づけが最も
効果的なストレス対処方略であると考えられ
る。
　ところで、わが国での意味づけに関する研
究は、言説や事例研究での報告は散見するが、
意味づけが操作的に定義された実証的研究は、
筆者の知る限りあまり行われていない。ただ
し、ストレス対処方略の一つとして肯定的再
評価を扱っている実証研究は数多く存在する
（例えば、熊谷･小笠原･長坂10）；松井･小玉11））。
しかしこれらの研究は、日々の生活の中で受
けるようなデイリーハッスルに対して肯定的
再評価が有する効果を検討した研究であった
り、統制可能なストレッサーと不可能なスト
レッサーを分けずに検討を行っているなど、
統制不能な極めてストレスフルなライフイベ
ントに対して行われる肯定的再評価に焦点を
当てた研究ではない。したがって、ストレス
対処方略としての意味づけの効用については
依然として明らかとされていないのが現状で
たる。そこで本研究では、意味づけを肯定的
再評価と捉えることとし、「ネガティブと判断
されていた出来事を再評価し、ポジティブ面
とネガティブ面の両面が含まれていると認知
すること」と定義する。困難な事態に対する
意味づけが心身の健康度を上昇させることは
実証的にも示されている。例えばMattlin, 
Wethington, & Kessler ５）は、配偶者の死に伴
うディストレスに対して肯定的再評価を行っ
た人の抑うつや不安が低減されることを示し
た。さらに彼らは、問題焦点型の対処を行っ
た場合は抑うつ不安ともに低減されないこと
を示した。またStephens, Norris, Kinney, Ritchie, 
& Grotz ６）は、入院している家族の看病をし
ている人を対象として、肯定的再評価がポジ
ティブ感情を促進したことを示した。
　一方で、困難な出来事に対するストレス対
処は、問題焦点型のストレス対処が最も有効
であるとする研究報告も存在する。たとえば
Jacobs, Kasl, Schaefer, & Ostfeld ７） は、配偶
者が深刻な病気に侵されている高齢者を対象
として、どのようなストレス対処が対象者の
精神的な健康度を上昇させるのか調査したと
ころ、問題焦点型対処が抑うつ反応を減少さ
せることを示した。またGass & Chang ８）は、
配偶者の死別を経験した高齢者を対象として
調査した結果、問題焦点型対処は精神的健康
の高さと正の関連を示したのに対して、情動
焦点型対処は負の関連を示していたことを報
告した。
　以上のような一貫しない結果を説明するた
め に、M o s k o w i t z ,  F o l k m a n ,  C o l l e t t e ,  
&  Vittinghoff ９）は、ストレス対処が行われる
文脈の違いを考慮に入れた。彼らは後天性免
疫不全症候群に罹患したパートナーを持つ男
性看病者を対象として調査を行った結果、
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因子に対して適応的な方向に最も大きな影響
を与える。
方法
倫理的配慮
　本研究は、研究倫理審査委員会の承認を受
け、十分な倫理的配慮のもとで行われた。
研究協力者
　関東地方の大学生816名のうち、フェイス
シートの次のページの最初に「過去５年間で、
これまでの人生と照らし合わせて、最もつら
いといえるような経験をしましたか？その経
験は、現時点で根本的な解決ができない経験
です。もし、そのような経験があれば、下の
「ある」に○をつけてください。」と教示し、「あ
る」に○をつけた18歳から24歳の大学生208
名（男性95名、女性113名、平均年齢18.90±
1.19歳）を調査対象者とした。なお、分析対
象にならなかった研究協力者には、主観的幸
福感の指標のみを回答するよう求めた。
調査時期および手続き
　無記名の個別記入形式の質問紙で、大学の
講義時間中に約15分かけて実施した。
調査内容
　フェイスシートには、自由意思による回答
であり、何の不利益もなく、いつでも中止で
きることを記載した。万が一、この調査が原
因で気分が悪くなった場合はすぐに回答を中
止して著者に申し出るよう求め、連絡先を記
載し、口頭でも説明がなされた。また、年齢
と性別の記載を求めた。
　１．困難な出来事へのストレス対処：個人
がストレッサーに対して行う対処を測定する
あるといえる。そこで本研究では、操作的に
定義した意味づけが精神的健康にどのような
影響を与えるのかを検討することを目的とす
る。その際、Vrana & Lauterbach １）に基づき
大学生を対象として、過去の困難な出来事を
想起させることで、ストレス対処と精神的健
康との関連を検討することとする。過去に経
験したトラウマとなるような出来事の多くは、
即座の統制が不能であると考えられる。また、
そもそも過去にトラウマとなるような経験を
した場合、その経験をしたことは事実であり、
その事実を変更することはできない。した
がってストレス対処方略の中では、肯定的再
評価が精神的健康に対して最も適応的な影響
力を持っていると考えられる。
　本研究では、精神的な健康度の指標として、
主観的幸福感（subjective well-being）を取り
上げる。主観的幸福感は、自己の情動状態に
ついて主観的な快を求め、不快を回避すると
いう観点から定義されている12）、13）。主観的幸
福感が高い状態とは、例えば、人生に満足し
ている感覚が高く、抑うつや不安が低い状態
などで表される。ストレス対処に関する研究
の多くは、各対処方略と抑うつや不安などの
ネガティブな結果との関連を調査しているも
のが多く、人生に対する満足感などのポジ
ティブな結果との関連を調査しているものは
少ない９）。意味づけがポジティブ心理学に位
置づけられている以上、ネガティブな結果と
ポジティブな結果の両方に対してどのように
影響しているのかを検討することは意義のあ
ることであると考えられる。
　以上より、本研究における仮説は、以下の
ようになる。困難な出来事に対してストレス
対処を行う場合、各ストレス対処方略の中で、
肯定的再評価が主観的幸福感およびその下位
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Satisfaction With Life Scale20）の邦訳版21）を用
いた（５項目・７件法）。抑うつ感および不
安感の得点が低く、人生に対する満足感の得
点が高いと主観的幸福感が高いことを示す。
結果
各対処方略が主観的幸福感に与える影響
　各対処方略の純粋な成分が主観的幸福感に
与える影響を検討するために、各対処方略を
説明変数としてそれらの間に共分散を仮定し、
抑うつ・不安・人生に対する満足感を基準変
数とする重回帰モデルを構成し、共分散構造
分析を行った（Figure 1）。なお、抑うつと
不安の間には高い相関関係が認められたため
（r＝.75）、誤差間に共分散を仮定した。モデ
ルの適合度はχ2（df：20）＝73.649（p＜.01）、
χ2/df＝3.682、GFI＝.960、AGFI＝.868、CFI
＝.942、RMSEA＝.093であり、適合度指標は
許容できる範囲の値を示していた。各対処方
略から主観的幸福感の各下位因子への有意な
標準偏回帰係数は以下の通りであった。肯定
的解釈は人生に対する満足感に対して有意な
正の影響を与えていた（β＝.29, p＜.01）。
抑うつと不安に対しては有意な負の影響を与
えていた（それぞれβ＝-.22, p＜.01；β＝.-31, 
p＜.01）。またカタルシスは不安に対して有
意 な 正 の 影 響 を 与 え て い た（ β ＝.11, p
＜.01）。責任転嫁は抑うつと不安に対して有
意な正の影響を与えていた（それぞれβ＝.22, 
p＜.01；β＝.20, p＜.01）。情報収集、放棄･
諦め、計画立案、回避的思考、気晴らしは有
意な影響を与えなかった。以上より、極めて
ストレスフルな出来事を経験した後の主観的
幸福感に適応的な方向に影響を与えるストレ
ス対処方略は、肯定的解釈のみであることが
示された。
尺度として、神村･海老原･佐藤･戸ヶ崎･坂
野14）の尺度（TAC-24）を用いた。これまで
の対処尺度をまとめて、個人の特性的対処ス
タイルを“「かかわる対象の違い（問題焦点
か情緒か）」、「かかわり方（接近的か回避的
か）」、「機能する反応系の違い（認知的か行動
的か）」”の３次元に集約されている。それぞ
れ３項目ずつ、８つの下位因子（“情報収集”、
“放棄･諦め”、“肯定的解釈”、“計画立案”、“回
避的思考”、“気晴らし”、“カタルシス”、“責任
転嫁”）から構成されている。問題焦点型の
対処は、情報収集、放棄･諦め、計画立案、
責任転嫁の４因子である。情動焦点型の対処
は、肯定的解釈、回避的思考、気晴らし、カ
タルシスの４因子である。極めてストレスフ
ルな出来事に対して行われる肯定的解釈が意
味づけに相当すると考えられる。５件法で回
答を求めた。尺度の最初で「過去５年以内に
起こった、非常につらかった出来事の１つを
教えてください」と教示し、「その出来事に伴
う精神的なつらさを乗り越えるために、あな
たは普段から、どのように考え、どのように
行動していますか。各文章に対して、自分が
どの程度あてはまるか評定してください」と
教示した。
　２．主観的幸福感：先行研究12）、15）に従い、
主観的幸福感を表す指標として、抑うつ感、
不安感、人生に対する満足感の３つを取り上
げた。抑うつ感の程度を測定する尺度として、
the Center  for  Epidemiologic  Studies 
Depression Scale16）の邦訳版17）を用いた（20
項目・４件法）。不安の程度を測定する尺度
として、STATE-TRAIT ANXIETY INVENTORY18）
の下位尺度の一つであるS-TRAITの邦訳版19）
を用いた（20項目・４件法）。人生に対する
満 足 の 程 度 を 測 定 す る 尺 度 と し て、the 
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注目すべきは人生に対する満足感に正の影響
を与えていた結果である。すなわち、意味づ
けは単にネガティブな反応を減少させるだけ
でなく、ポジティブな反応を向上させていた
と捉えることができる。自分が被った困難な
出来事を意味づけることで、その人なりに納
得して、人生により満足できるようになるの
だと考えられる。
　結果をさらに詳細に見ると、肯定的解釈が
全ての基準変数に対して適応的な方向に影響
を与えていたのに対して、責任転嫁は抑うつ
と不安を、カタルシスは不安を増大させる方
向に影響を与えていた。この結果は以下のよ
うに解釈され得る。すなわち、極めてストレ
スフルな出来事から派生するネガティブな感
情は、単に発散したり、原因を他者に帰属す
るだけでは解消されず、むしろ、そうしたカ
タルシスや責任転嫁といった対処法は逆説的
にネガティブ感情を増大させうることが指摘
されている22）。そうした対処とは対照的に、
ネガティブな出来事を再評価して自己の一部
考察
　本研究では、困難な出来事に対する意味づ
けを認知的ストレス対処方略の肯定的再評価
と位置づけ、神村他14）のTAC-24の下位因子
である肯定的解釈を用いて精神的健康との関
連を検討した。精神的な健康度の指標として
は主観的幸福感を取り上げた。
意味づけと主観的幸福感との関連
　共分散構造分析の結果、主観的幸福感に正
の影響を与えていたストレス対処方略は肯定
的解釈のみであった。問題焦点型の各ストレ
ス対処方略や他の情動焦点型の各ストレス対
処方略は、主観的幸福感に対して有意な関連
がなかったり、負の影響を与えていた。この
結果は、統制不能な困難な出来事に対しては、
意味づけが最も有効なストレス対処方略であ
ることを示唆している。意味づけが抑うつと
不安を減少させたのはMoskowitz et al. ９）を
始めとする先行研究と同様の結果であったが、
Figure 1　極めて困難な出来事に対する各ストレス対処方略が
主観的幸福感に与える影響ａ）ａ）** p＜.01
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考えられる。しかしわが国では、困難な出来
事に対する意味づけに関する実証的な検討が
十分に行われているとは到底いえない。今後、
数多くの実証的検討を行うことで意味づけの
メカニズム等を明らかにし、上記の医療現場
等での想定できるニーズを始めとしたその他
の要求に応える必要があるだろう。
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として意味づけることでネガティブな感情が
解消されるものと考えられる。その結果、そ
の出来事から不安や抑うつは派生しにくくな
るとともに、自己の人生に満足感をえられる
のと考えられる。
まとめと今後の課題
　本研究では、非常に困難な出来事に対する
意味づけが主観的幸福感を促進することが示
唆された。後天性免疫不全症候群の患者につ
いて研究を行ったMoskowitz et al. ９）は、意
味づけとポジティブ感情というポジティブな
性質との関連を示しているが、過去のトラウ
マティックな経験を想起させた本研究でも、
人生に対する満足感というポジティブな性質
との関連が示された。これらの知見は、終末
期医療や慢性疾患の患者、近親者を亡くして
しまった人、復帰できないほどの大きな怪我
を負ってしまったスポーツ選手等を対象とし
た医療や心理療法の現場実践につながるもの
と考えられる。ある機能が完全に元の水準に
戻る可能性が極めて低くても、意味づけを高
めるような介入を行うことで、希望を捨てず
にQOLの高さを維持することができるかもし
れない。そのためには意味づけのメカニズム
についてのより詳細な検証が求められる。ま
た困難な経験をした時期や経験の種類によっ
てもメカニズムが異なるのかもしれない。こ
れらの課題を明らかにするために、今後、困
難な経験の種類別による検討、今現在困難な
状況下にいる人を対象とした検討、縦断的な
検討などを行うことが望まれる。
　以上のような課題が残されているものの、
本研究では人が困難な出来事を意味づけてい
る状態を操作的に定義し、実証的な検討を
行ったという点において、意義のあるものと
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